ОБРАЗЕЦ                                               Генеральному директору ООО «ММЦ «Гиппократ-Юг»
Орлову А.К.
пациента__________________(ФИО)
паспорт серия_____ номер________________
выдан_______________________________
Заявление
     В связи со ст. 13 ФЗ-323 от 21.11.2011 (ред. от 28.12.2013, с изменениями от 04.06.2014г.) "Об основах охраны здоровья граждан в Российской Федерации" сведения о факте обращения гражданина за оказанием медицинской помощи, состоянии его здоровья и диагнозе, иные сведения, полученные при его медицинском обследовании и лечении, составляют врачебную тайну, результат моего исследования/санитарную книжку/паспорт здоровья (необходимое подчеркнуть) прошу вручить _______________________________________________________(ФИО доверенного лица, паспорт серия________________________номер________________________________выдан________________________________________________________________________________________.
Дата _____________                                                                 Подпись___________________
